









　年齢 3 区分別人口（15 歳未満人口，15～64 歳人口，65 歳以上人口）のうち 65 歳以上の老年
人口が占める割合を高齢化率という。高齢化の定義として高齢人口比率が 7％を超えた社会を
「高齢化社会」と規定される場合が多くみられるが，これは 1956 年に出された国連報告書（The 




（World Population Ageing 2019 Highlights）においても世代間の支援システムとして老年従属
負担を用いることが適切であることが指摘されている（United Nations,  p. 11）。人口転換過程






































国際高齢者年に先立つ 1995 年におけるインドの 60 歳以上（1）人口比率は 7％に達しておらず，高
齢化への関心は高くはなかった。しかし，この国際社会における高齢化への注目はインド中央政
府と州政府における高齢化政策取組みの契機となった。
　人口動向から見たインドの高齢化の進行状況は図 1 ならびに表 1 に示すとおりである。年少人
口（15 歳未満人口）は 1990 年代前半まで年率 2％を超える高水準の人口増加が続いていた。出
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生率低下が開始された 1980 年代後半から年少人口増加率は鈍化しており，ほぼ横ばいで推移し




　表 2 は年齢 3 区分別人口に従って，年少従属人口指数，老年従属人口指数，従属人口指数の推
移について示したものである。1970 年代以降，年少従属人口指数（年少人口 / 生産年齢人口
*100）は継続的低下傾向を示しており，年少従属負担は軽減されてきている。一方，2010 年ま
図 1　年齢 3 区分別人口の推移，1950 〜2010 年
資料　United Nations, World Population Prospects 2019
表 1　総人口，年齢区分別人口，年平均人口増加率，1950 〜2020 年 （％）
期間 総人口 0 ～15 歳人口 15 ～59 歳人口 60 歳以上人口
1950 ～55 1.7 2.4 1.3 0.6
1955 ～60 1.9 2.7 1.3 2.5
1960 ～65 2.1 2.6 1.6 2.3
1965 ～70 2.2 1.8 2.3 2.9
1970 ～75 2.3 1.9 2.6 2.9
1975 ～80 2.3 1.9 2.6 2.9
1980 ～85 2.3 2.1 2.5 2.7
1985 ～90 2.2 1.8 2.4 2.7
1990 ～95 2.0 1.3 2.4 3.0
1995 ～00 1.9 0.8 2.4 3.2
2000 ～05 1.7 0.5 2.2 2.8
2005 ～10 1.5 0.2 1.9 2.9
2010 ～15 1.2 -0.4 1.6 4.0
2015 ～20 1.0 -0.6 1.4 3.6

































年次 年少従属人口指数 老年従属人口指数 従属人口指数
1950 65.6  9.4 75.1
1955 69.3  9.1 78.4
1960 74.5  9.7 84.2
1965 78.3 10.0 88.3
1970 76.4 10.3 86.7
1975 73.9 10.4 84.3
1980 71.5 10.6 82.1
1985 70.1 10.8 80.8
1990 67.9 10.9 78.8
1995 64.4 11.3 75.7
2000 59.4 11.7 71.2
2005 54.5 12.0 66.6
2010 50.2 12.7 62.8
2015 45.4 14.2 59.6
2020 41.1 15.9 56.9
資料　United Nations, World Population Prospects 2019
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は大きくなっている。南インド諸州 （ケーララ州， タミルナドゥ州， アーンドラ・プラデーシュ
図 2　男女別平均寿命の推移，1950/55 年〜2015/20 年
資料　United Nations, World Population Prospects 2019
表 3　総人口および 60 歳以上人口の性比＊の推移，1950 年〜2020 年

























く 20 に近く，高齢化が進んでいない中央および北部の諸州における老年従属人口指数は 10 に満
たない状況である。老年人口指数の高低は高齢者ケア需要に影響を与えることが予想される
（UNFPA, p. 7）。
　図 3 は 1981 年から 2011 年に至る各センサス年における老年人口比率と合計出生率の関係を示
したものである。図から合計出生率が低い場合に高齢化率が高くなることを読み取ることができ
る。とくに合計出生率が 2 近傍に達した後は，高齢化がさらに進行するという過程が示されてい
る。老年人口比率と合計出生率間の相関係数は 1981 年 -0.34，1991 年－0.53，2001 年－0.82，
2011 年－0.73 であり，いずれも負の相関関係にある。年次別にみると 1981 年から 2001 年にか
けての相関係数の上昇は，少子高齢化に関する地域間格差が拡大しているためと考えられる。
2001 年から 2011 年にかけての相関係数の低下は出生力低下および平均寿命の伸長が南インド以
外の諸州において徐々に波及した結果，地域間格差が若干縮小したためと考えられる。
表 4　60 歳以上男女別年齢別配偶関係別人口比率，2011 年 （％）
都市 / 農村 年齢階級
未婚 有配偶 死別 その他
男 女 男 女 男 女 男 女
全国
60-64 2.1 1.6 88.8 63.0  8.7 34.7 0.4 0.7
65-69 2.8 2.0 84.9 54.4 11.9 43.0 0.4 0.6
70-74 2.2 1.6 79.8 37.7 17.6 60.2 0.4 0.5
75-79 2.3 1.6 74.9 35.9 22.4 62.0 0.4 0.4
80+ 7.5 4.5 62.0 26.1 30.1 69.0 0.4 0.4
農村
60-64 2.1 1.3 88.1 63.8  9.4 34.1 0.4 0.7
65-69 2.6 1.6 84.4 55.3 12.6 42.4 0.4 0.6
70-74 2.1 1.2 79.1 37.7 18.4 60.5 0.4 0.5
75-79 2.1 1.3 74.4 37.5 23.1 60.9 0.4 0.4
80+ 6.8 4.0 61.9 26.3 30.9 69.4 0.4 0.4
都市
60-64 2.3 2.3 90.2 61.0  7.1 35.9 0.4 0.8
65-69 3.2 2.9 86.3 51.9 10.1 44.5 0.3 0.6
70-74 2.6 2.4 81.6 37.6 15.5 59.5 0.3 0.5
75-79 2.6 2.4 76.2 32.5 20.9 64.6 0.3 0.5
80+ 9.4 5.6 62.1 25.7 28.1 68.3 0.4 0.4
資料　Census of India 2011 （https://censusindia.gov.in/2011census/C-series/c-2.html）2020 年 11 月 20 日確認）
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3．高齢者の生活基盤






せる一因となっている。表 5 は都市，農村別，男女別に年齢 3 区分別人口の構成比を示したもの
である。男女ともに 15〜59 歳においては都市人口比率が高く，60 歳以上においては農村人口比
率が高いことが示されている。






図 3　州別老年人口比率と合計出生率，1981 年，1991 年，2001 年，2011 年
資料　老年人口：Govt. of India, Census of India, various years. 
　　　　（https://censusindia.gov.in/）
































指摘されている（Agarwal, et al., p. 11）。
表 5　都市・農村別，男女別，年齢 3 区分別人口比率，2011 年 （％）
地域
0 ～14 歳 15 ～59 歳 60 歳以上
全体 男 女 全体 男 女 全体 男 女
全国 29.5 30.0 28.8 62.5 62.2 62.8 8.0 7.7 8.4
農村 30.9 31.5 30.3 61.0 60.7 61.3 8.1 7.8 8.4
都市 25.5 26.1 24.9 66.6 66.2 66.9 7.9 7.6 8.2
資料    https://censusindia.gov.in/vital_statistics/SRS_Report（2020 年 11 月 20 日確認）
表 6　高齢者の居住形態別割合，2004 年，2011 年，2017 年 （％）
居住の形態
第 60 回 NSS（2004 年） 第 71 回 NSS（2011 年） 第 75 回 NSS（2017 年）
農村 都市 農村 都市 農村 都市
独居 　5.3 　4.3 　4.1 　3.5 　4.4 　3.6
夫婦のみ  12.5  10.4  14.7  15.1  13.4  15.5
配偶者と家族  44.2  46.8  46.4  48.1  51.1  48.6
配偶者を除く子ども・他  38.0  38.5  34.8  33.3  31.1  32.3
全世帯 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
資料　第 60 回 NSS，第 71 回 NSS:https://ruralindiaonline.org/library/resource/health-in-india-nss-71st-round-january-june-2014/
　　　第 75 回 NSS：http://mospi.nic.in/sites/default/files/publication_reports/NSS
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4．高齢者に対する社会保障の対応
　インド政府は，1999 年・国際高齢者年に高齢者を対象とした国家政策（NPOP: The National 










　1999 年 NPOP は高齢者が直面する問題を理解し，対処の必要性を強調したものであったが，
国際高齢者年以降の国際社会における高齢化に対する取組みの進展は，インドにおける高齢者に
対する国家政策策定に影響を与えた。2002 年にはマドリードで第 2 回高齢化に関する世界会議
が開催され，21 世紀の高齢化に関する国際政策の設計を目指し，政治宣言とマドリード国際高
齢化行動計画（Political Declaration and Madrid International Plan of Action on Ageing, 2002）
表 7　高齢者の経済的依存状況，2017/18 年 （％）
区　分
農　村 都　市
男性 女性 合計 男性 女性 合計
経済的依存状況
経済的自立  48.0  10.0  28.0  57.0  11.0  33.0
部分的に他者に依存  25.0  24.0  25.0  19.0  21.0  20.0
他者に全依存  27.0  66.0  47.0  24.0  68.0  47.0
合　計 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
経済支援者
配偶者 　4.0  21.0  15.0 　4.0 24.0  18.0
実子  92.0  72.0 79.0 91.0 70.0  76.0
孫 　1.0 　3.0 　2.0 　1.0 　2.0 　2.0
その他 　3.0 　5.0 　4.0 　4.0 　4.0 　4.0
合　計 100.0 101.0 100.0 100.0 100.0 100.0




ント省（Ministry of Social Justice and Empowerment）である。同省により高齢者に対するプ
ログラム調整が行われ，高齢者支援は関連分野各省庁により実践されることとなった。




は NPSC 2011 に先立って 2007 年に制定された「両親および高齢者の扶助と福祉法（Mainte-












































（ 1 ） インドにおける老年人口の区分は 60 歳以上とされている。インドにおける退職年齢は大多数の公
務員は 58 歳，大学教育職は 60 歳とされている。定年延長の動きはあるが，多くの場合老年期の始ま
りとして 60 歳が高齢化指標となっている（WHO，p. 3）。
（ 2 ） インドにおいては，毎年異なるテーマによる全国標本調査（NSS: National Sample Survey）が実
施されているが，同一テーマによる調査は必ずしも定期的に行われてはいない。表 6 はインドにおけ
る保健（Health in India）に関する調査結果を資料としたものである。
（ 3 ） ケーララ州の高齢化に関する研究は（Rajan et al. 2020）参照。
（ 4 ） 行動計画詳細は（https://www.un.org/en/events/pastevents/pdfs/Madrid_plan.pdf）参照。
（ 5 ） 貧困線以下高齢者は 5100 万人に達すると推計されている（Govt. of India, 2011）。
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Abstract
 India is in the third stage of demographic transition. At this stage, fertility rate  declines 
faster than mortality rate and the rate of population growth is slowing down. Through this 
process, working-age population has grown larger than the dependent population. That is so 
called demographic dividend and it means that there is an economic growth potential result-
ing from shifts in a population’s age structure. In the mean time it is required to enhance so-
cial security system combining with effective public policies. However, the large population in 
India has made it difficult to establish an appropriate system for all.
 The traditional support system, which was commonly recognized as a social norm, is 
gradually changing. In the future, there is a possibility that the elderly care by their own chil-
dren will decrease. It will be needed to integrate family care of the elderly with institutional 
and community care as a response to the government policy to the elderly.
 It is very difficult to institutionalize a social security system for the elderly unitarily. Over 
60 years old population in India exceeds 100 million. The growing elderly population and the 
lack of financial resources required make it difficult to fully depend on institutional care. 
There is still a need to build a model of care for communities and families that maintain the 
traditional aid system.
Population Ageing and its Social Security Issues in India
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